Ja, _______________________________ , dajem sljedeću 

(ime i prezime osobe na stručnom osposobljavanju)
I Z J A V U

Upoznat/a sam sa Programom poticanja zapošljavanja 2019 – mjera: Stručno osposobljavanje bez zasnivanja radnog odnosa, koji se realizira putem JU Službe za zapošljavanje Tuzlanskog kantona.









     Potpis









_______________________









________________________










    JMBG

U _______, _________.2019. godine

